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Pencegahan dan pengendalian infeksi merupakan tantangan terbesar dalam 
tatanan pelayanan kesehatan, dan peningkatan biaya untuk mengatasi penyakit 
infeksi terkait pelayanan kesehatan atau Healthcare Associated Infection (HAIs) 
merupakan salah satu masalah kesehatan diberbagai negara di dunia, termasuk 
Indonesia. Dalam forum Asian Pasific Economic Comitte (APEC) atau Global 
health  Security Agenda  (GHSA)  penyakit  infeksi  terkait  pelayanan  kesehatan 
telah menjadi agenda yang di bahas. Hal ini menunjukkan bahwa HAIs yang 
ditimbulkan   berdampak   secara   langsung   sebagai   beban   ekonomi   negara. 
Fenomena  yang  sering  kita  jumpai  dilapangan  dalam  pelayanan  keperawatan 
semua  intervensi  keperawatan  sudah  memiliki  standart  prosedur  operasional 
(SPO) untuk keselamatan pasien, namun masih banyak ditemukan perilaku kurang 
patuh dari perawat dalam melaksanakan prosedur tindakan. Berdasarkan studi 
pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti di di Ruang Teratai RSUD. Dr. R. 
Koesma Tuban yang merupakan tempat penelitian ini, pada tanggal 6 Oktober 
2017 didapatkan hasil dari 5 momen indikasi hand hygiene, petugas hanya sering 
melakukan hand hygiene pada saat setelah kontak dengan pasien saja baru 
dilaksanakannya  hand  hygiene,  serta  langkah-langkah  pelaksanaannya  tidak 
sesuai dengan prosedur, dimana masih sedikit petugas yang melakukan 6 langkah 
hand hygiene dengan benar. dari 10 perawat yang dilakukan pengamatan 
didapatkan hasil 7 orang (70%) perawat melakukan cuci tangan tidak sesuai SPO, 
3 orang (30%) perawat melakukan cuci tangan sesuai dengan SPO. Didapatkan 
pula data dari pengamatan ada perawat yang memegang infus saat membetulkan 
aliran infus yang macet tanpa mengunakan sarung tanggan. Apabila ketidak 
patuhan terhadap hand hygine ini tidak segera di atasi maka akan menimbulkan 
beberapa akibat pada keselamatan pasien terhadap infeksi. 
Penelitian ini menggunakan desain penelitian yang terdiri dari dua 
tahap.Tahap pertama yaitu eksplanasi deskriptif dan tahap kedua adalah uji 
coba.Tahap pertama penelitian ini akan menggali gap antara temuan/fakta dengan 
teori yang berkenaan dengan elemen-elemen yang bisa mewujudkan Supervisi fair 
feedback follow up dan bagaimana kepatuhan perawat dalam PPI. Pada tahap ini 
akan digali: Karakteristik Organisasi, Karakteristik   Individu, Karakteristik 
Pekerjaan, Supervisi fair feedback follow up, Kepatuhan PPI, Kejadian flebitis. 
Tahap  kedua  dalam  penelitian  ini  yaitu  penyusunan  modul  Superfisi  Fair 
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Model Superfisi Fair Feedback Follow Up. Tahap berikutnya evaluasi pelaksaaan 
uji coba pertama dalam FGD bersama pimpinan keperawatan dari rumah sakit dan 
mengundang  pakar/ahli.  Hasil  FGD  yang  kedua  tim  peneliti  dapat  menyusun 
modul pelaksanaan Model Superfisi Fair Feedback Follow Up. Tahap akhir yakni 
penerapan  Model  Superfisi  Fair  Feedback  Follow  Up  dengan  pre-experiment 
sesuai modul dan kepatuhan perawat terhadap penerapan PPI. Tahap selanjutnya, 
rancangan penelitian yang digunakan adalah Quasi-eksperimental dengan pre test- 
post test design yaitu kelompok subjek perlakuan akan diobservasi sebelum dan 
sesudah dilakukan intervensi, sedangkan kelompok kontrol tidak dilakukan 
intervensi. sampel sebanyak 144 partisipan pada tahap I, pada tahap selanjutnya 
sampel berjumlah 14 responden kelompok kontrol dan 14 responden kelompok 
perlakuan. 
Variabel dalam penelitian ini adalah variabel independen yaitu karakteristik 
Organisasi, Karakteristik Individu, Karakteristik Pekerja, variabel dependen 
supervisi fair feedback follow up pada kepatuhan perawat dalam PPI dan 
penurunan Flebitis. Variabel dalam penelitian ini adalah variabel independen yaitu 
karakteristik Organisasi, Karakteristik Individu, Karakteristik Pekerja, variabel 
dependen supervisi fair feedback follow up pada kepatuhan perawat dalam PPI 
dan penurunan phlebitis. 
Hasil  Faktor  organisasi  (koefisien  jalur  sebesar  0.565)    berpengaruh 
terhadap supervisi   fair, feedback, follow Up. Faktor individu (koofisien jalur 
0.609) berpengaruh terhadap supervisi fair, feedback, follow Up. Faktor Individu 
(koofisien jalur 0.510)  berpengaruh terhadap kejadian flebitis. Faktor pekerjaan 
(koofisien   jalur   0.313)   berpengaruh   terhadap   kejadian   phlebitis.   Uji   non 
parametris dengan mengunakan Wilcoxon di dapatkan p. Value pada kelompok 
perlakuan p = 0,002, p < 0,05 yang berarti terdapat perbedaan skor awal dan akhir 
pada  kelompok  intervensi,  Uji  beda  pada  kelompok  intervensi  dan  kontrol 
terhadap kejadian phlebitis bakterial dilakukan dengan mengunakan uji Kruskal 
Walis di dapatkan p = 0.000, dimana p < α maka Ho ditolak sehingga terdapat 
perbedaan antara kelompok kontrol dan intervensi. Rekomendasi Model supervisi 
fair feedback follow up sebaiknya diaplikasikan pada praktik keperawatan karena 
Memberikan  konstribusi  dalam  pengembangan  ilmu  keperawatan  khususnya 
terkait supervisi fair, feedback, follow up untuk meningkatkan kepatuhan perwat. 
Yang bertujuan untuk meningkatkan kemampuan perawat yang memiliki peran 
dalam peningkatan dan pengembangan profesionalisme tenaga keperawatan. 
supervisi fair, feedback, follow up digunakan untuk meningkatkan kepatuhan 
perawat.   Hasil   penelitian   ini   dapat   digunakan   sebagai   landasan   untuk 
meningkatkan kepatuhan perawat dalam pelaksanaan tindakan sesuai SPO, serta 
dapat di jadikan sebagai eviden based practice yang berguna untuk 
mengembangkan  health  service  research  di  bidang  keperawatan.  Penerapan 
modul pelaksanaan superfisi fair, feedback, follow up dapat dilakukan untuk 
supervisor ( kepala ruangan dan manajemen keperawatan) yang sudah mengikuti 
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FAIR, FEEDBACK, AND FOLLOW UP SUPERVISION MODEL TO 
NURSE COMPLIANCE IN APPLICATION OF THE INFECTION 
PREVENTION AND CONTROL AS AN EFFORT DECREASING 
PHLEBITIS 
 
Infection prevention and control is the greatest challenge in healthcare and 
becomes one of many causes in high medical costs especially for Healthcare 
Associated  Infection  (HAIs)  in  the  world,  including  Indonesia.  In  the  Asian 
Pacific  Economic  Comitte  (APEC)  or  the  Global  Health  Security  Agenda 
(GHSA), Healthcare Associated Infection (HAIs) has been discussion for years. It 
indicated that the HAIs inflicted directly affected the national economy. Common 
phenomenon encountered in nursing services is although there is Standard 
Operating Procedures (SOP) in nursing patient, many paramedics had not fulfilled 
all the procedures completely and effectively. From preliminary study conducted 
in Lotus Room RSUD. Dr. R. Koesma Tuban on 6 October 6 2017, it was found 
that 5 steps of hand hygiene did not do it accordingly, moreover for the 6 steps 
one. From 10 observed objects, 7 of them (70%) did not do according to SOP, 
while 3 people remains (30%) did the SOP. Data showed there were nurses who 
did not wear medical gloves when performing infusion. Without hand-hygine, 
there will be serious problems occuring in future due to infection on patients. 
This study was conducted on two stages. First was descriptive explanation 
and second was test. The first stage was to determine the problems between facts 
and theoritical data considering factors in fair, feedback and follow up supervision 
model to nurse complience in invection prevention and control. This stage looked 
for the organizational characters, individual characters, job characters, Fair, 
Feedback, and Follow Up Supervision, invection prevention and control 
complience, Phlebitis occurrence. The next stage was to prepare Fair, Feedback, 
and Follow Up Supervision Model in which it was fallowed with first test 
supervised by experts using FDG method. The results found formula to develop 
the design for Fair, Feedback, and Follow Up Supervision model. The research 
design used Quasi-experimental with pretest-posttest design. In second stage, 
pretest given before treatment and posttest were given after treatment. There were 
144 participants in the first stage and 28 participants in the second stage which 
were divided into 14 people for the control group and 14 people for experimental 
group. 
Variables were divided  into independent variables, namely: organization 
characters, individual characters, as well as worker characters and dependent 
variable as fair feedback follow-up supervision model to nurse compliance in 
invection prevention and control in decreasing phlebitis. 
The result indicated that the organization factor showed coefficient of 0.565 
meaning that it affected to the fair, feedback, and follow up superision model; 
individual factor showed coefficient of 0.609 meaning that it affected to the fair, 
feedback, and follow up superision model; individual factor showed coefficient of 
0.510 meaning that it affected to the fair, feedback, and follow up superision 
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phlebitis occurrence. p. Value obtained using Wilcoxon was p = 0.002 where p 
<0,05 meaning that there was difference on pretest-posttest scores. Test difference 
for control and experimental group used Kruskal Walis where p = 0.000 and p < 
α. It indicated that Ho was rejected meaning that there was difference between 
control group and experimental group. 
The recommendation for fair, feedback, and follow up supervision model is 
this model is better to be applied in nursing practice as it could develop nursing 
science especially to improve nurse compliance and surely leads to the 
improvement  of  profesionalism  of  nursing  personnels.  This  study can  be  the 
foundation to improve nurse compliance in following SOP and can develop health 
service research in nursing area. This formulated model can be used as a role for 
nurse supervisor (head of the room and nursing management) to carry out the 
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MODEL SUPERVISI FAIR FEEDBACK FOLLOW UP TERHADAP 
KEPATUHAN PERAWAT DALAM  PENERAPAN PPI 
(PENCEGAHAN PENGENDALIAN INFEKSI) 





Pendahuluan: Dalam forum Asian  Pasific  Economic  Comitte  (APEC)  atau  Global 
health  Security  Agenda  (GHSA)  penyakit  infeksi  terkait  pelayanan  kesehatan  telah 
menjadi agenda yang di bahas. Hal ini menunjukkan bahwa HAIs yang ditimbulkan 
berdampak secara langsung sebagai beban ekonomi negara. Fenomena yang sering kita 
jumpai dilapangan dalam pelayanan keperawatan semua intervensi keperawatan 
sudah memiliki standart prosedur operasional (SPO) untuk keselamatan pasien, 
namun masih banyak ditemukan perilaku kurang patuh dari perawat dalam 
melaksanakan prosedur tindakan. Salah satunya adalah ketidak patuhan terhadap 
program  penerapan  pengendalian  infeksi.  Penelitian  ini  bertujuan 
mengembangkan model supervisi fair feedback follow up yang diharapkanmampu 
meningkatkan kepatuhan perawat dalam penerapan prosedur pengendalian infeksi 
terhadap penurunan kejadian Phlebitis Metode: penelitian ini mengunakan desain 
eksplanasi deskriptif  degan pendekatan Cross Sectional dan tahap kedua adalah uji 
coba. Tahap berikutnya evaluasi pelaksaaayang melibatkan 144 responden dipilih 
secara purposive sampling. Instrumen yang digunakan berupa kuesioner dan 
observasi. Partial Least Square (PLS) digunakan untuk menguji faktor yang 
mempegaruhi pelaksanaan supervisi fair, feedback, follow Up. Hasil Faktor 
organisasi (koefisien jalur sebesar 0.565)   berpengaruh terhadap supervisi   fair, 
feedback, follow Up. Faktor individu (koofisien jalur 0.609) berpengaruh terhadap 
supervisi fair, feedback, follow Up. Faktor Individu (koofisien jalur 0.510) 
berpengaruh terhadap kejadian flebitis. Faktor pekerjaan (koofisien jalur 0.313) 
berpengaruh terhadap kejadian phlebitis. Uji non parametris dengan mengunakan 
Wilcoxon di dapatkan p. Value pada kelompok perlakuan p = 0,002, p < 0,05 
yang berarti terdapat perbedaan skor awal dan akhir pada kelompok intervensi, 
Uji beda pada kelompok intervensi dan kontrol terhadap kejadian phlebitis 
bakterial dilakukan dengan mengunakan uji Kruskal Walis di dapatkan p = 0.000, 
dimana p < α maka Ho ditolak sehingga terdapat perbedaan antara kelompok kontrol dan 
intervensi. Kesimpulan dan Saran: faktor organisasi, faktor individu merupakan 
faktor yang penting dalam pelaksanaan model supervisi fair, feedback, follow Up. 
 
Keywords: Superfisi Fair Feedback Follow Up, Kepatuhan Perawat dalam 
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FAIR, FEEDBACK, AND FOLLOW UP SUPERVISION MODEL TO 
NURSE COMPLIANCE IN APPLICATION OF THE INFECTION 





Introduction: In the Asian Pacific Economic Comitte (APEC) or the Global 
Health Security Agenda (GHSA), Health Associated Infections (HAIs) had 
been  discussed  for  years  as  it  can  directly  affect  the  national  economy. 
Common phenomenon occured was in nursing where although there was SOP 
in nursing practice, most of personnels do not carry it out accordingly or the 
neglience in the infection prefention and control program. This study aimed to 
develop fair, feedback, and follow up supervision model to improve nurse 
compliance in carrying out infection prevention and control procedures to 
decrease  phlebitis.  Methods:  This  study used  descriptive  explanation  with 
Cross Sectional approach and Quasi-Experimental Method. This study was 
divided into two stages. Objects were 144 participants for the first stage and 28 
participants for the second stage which divided into control group and 
experimental group. Data were taken using questionnaires and observations 
with Partial Least Square (PLS) to determine factors affecting the application 
of the supervision model. Result: it indicated that the organizational factor 
showed coefficient of 0.565 meaning that it affected the supervision model; 
individual factor showed coefficient of 0.609 meaning that it affected the 
supervision model; individual factor showed coefficient of 0.510 meaning that 
it affected the phlebitis occurance; occupational factor showed coefficient of 
0.313 meaning that it affected the phlebitis occurrence. p. Value was obtained 
using Wilcoxon as p = 0.002 where p < 0.05 meaning that there was difference 
score from pretest and posttest in both control group and experimental group. 
Kruskal Walis test was used to determine the p value as p = 0.000 where p <α 
meaning that Ho was rejected and there was difference between control group 
and experimental group. Conclusions and Suggestions: organizational factor 
and individual factor were important factors in applying fair, feedback, and 
follow up supervision model. 
 
Keywords:   Fair,   Feedback,   and   Follow   Up   Supervision   Model,   nurse 
complience, infection prevention and control,  phlebitis
